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2021-2022 年シーズンにおけるインフルエンザワクチン接種に関する考え方 

 

 

●2021-2022年シーズンもインフルエンザワクチンの積極的な接種を推奨 

2019年12⽉に中国湖北省武漢にて発⽣した新型コロナウイルス感染症（COVID-19）は、

急速に世界中に拡散し、2021 年 9⽉中旬の段階で、全世界で感染者は２億 2400 万⼈を超

え、死亡者は約 460 万⼈と報告されています 1）。わが国においては、2020 年 1⽉15⽇に最

初の患者が報告されて以降、数次の流行の波を繰り返し、2021 年 9⽉12⽇の時点で感染者

は累計で 166 万⼈を超え、死亡者は 17046⼈となっています 2）。 

一方、2019-2020 年シーズンのインフルエンザについては、2019 年末から 2020 年初頭

にかけて A(H1N1)pdm の小流行がみられ、2020 年に入って B 型が散見されたものの、

COVID-19 の流行が始まった 2 ⽉以降は、急速に患者報告数が減少しました 3）。しかしな

がら、2020 年冬季にはインフルエンザと COVID-19 との同時流行も危惧され、両者の鑑別

が問題となりました 4), 5)。⽇本感染症学会では、2020 年 8⽉に、「今冬のインフルエンザと 

COVID-19 に備えて」と題する提言を発表し、冬季に発熱や上気道炎症状を呈する患者に

対しては、インフルエンザと COVID-19 の両方の検査を検討することを推奨しました 6）。

幸いなことに、2020-2021 年シーズンは、インフルエンザウイルスの検出報告はほとんどな

く 7）、心配されていた同時流行はみられませんでした。これは、COVID-19 対策として普及

した手指衛⽣やマスク着用、三密回避、国際的な⼈の移動の制限等の感染対策がインフルエ

ンザの感染予防についても効果的であったと考えられます。またインフルエンザウイルス

と SARS-CoV-2 との間にウイルス干渉が起こった可能性もあります。 

では、2021-2022 年シーズンについてはどうでしょうか。北半球の冬季のインフルエンザ

流行の予測をするうえで、南半球の状況は参考になります。オーストラリアからの報告によ

ると、2021 年流行シーズンにおいて、インフルエンザ確定患者数は昨年同様きわめて少数

です 8）。このことより、2021 年冬季は北半球での流行を認めないのではないかとも考えら

れますが、アジアの亜熱帯地域においては様相が異なります。WHO からの報告によると、

例えばバングラデシュでは、2020 年後半に A(H3N2)、2021 年初夏より B(ビクトリア)の

流行を認めています。また、インドでも、2021 年夏季に A(H3N2)の流行を認めています 9）。

これらの国々では、インフルエンザワクチン接種が普及しておらず、社会全体のインフルエ

ンザに対する免疫が低かったと思われます。ただし小流行を繰り返すことで、これらの地域

でウイルスが保存され、今後国境を越えた⼈の移動が再開されれば、世界中へウイルスが拡

散される懸念があります。前シーズン、インフルエンザに罹患した⼈は極めて少数であった

ため、社会全体の集団免疫が形成されていないと考えられます。そのような状況下で、海外

からウイルスが持ち込まれれば大きな流行を起こす可能性もあります。英国政府は、今年の

インフルエンザは早期に流行が始まり、昨年流行がなかったために例年の 1.5 倍の大きさの

https://www.kansensho.or.jp/uploads/files/guidelines/2012_teigen_influenza_covid19.pdf
https://www.kansensho.or.jp/uploads/files/guidelines/2012_teigen_influenza_covid19.pdf
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流行になる可能性があるとして、インフルエンザワクチン接種を呼び掛けています 10)。 

 以上の点を鑑みて、当委員会では、2021-2022 年シーズンにおいても、インフルエンザワ

クチンの積極的な接種を推奨します。また、COVID-19 はいまなお猖獗（しょうけつ）を極

めており、今年の秋以降も多くの新規患者が発⽣することが予想されます。そのような中で、

ワクチンで予防できる疾患については可及的に接種を行い、医療機関への受診を抑制して

医療現場の負担を軽減することも重要です。 

 

●インフルエンザワクチン接種の時期 

 インフルエンザシーズンの時期と現行の不活化ワクチン効果の減弱 11)を考慮すると、ワ

クチン接種は理想的には 10⽉末までに行うことが推奨されています 12）。しかしながら、現

在我が国の多くの医療機関は、COVID-19 の診療とワクチン接種に忙殺されています。米

国 CDCの the Advisory Committee on Immunization Practices (ACIP)は、効率的にワクチ

ンを接種し接種率を高めるために、インフルエンザワクチンと COVID-19 ワクチンの同時

接種も可としており 12)、米国では両者の混合ワクチンの開発も始まっています。一方、わ

が国では、現時点で、COVID-19 ワクチンとその他のワクチンとは、互いに片方のワクチ

ンを受けてから 2 週間後に接種することになります。COVID-19 ワクチンをまだ接種して

いない⼈には、まずそちらを優先せざるを得ないかと思われますが、並行してインフルエン

ザワクチンの接種もご検討いただきたいと考えます。両方のワクチン接種のためには、医療

機関を複数回受診する必要がありますが、その負担のためにワクチン接種頻度が低下する

ような事態は避けていただきたいと存じます。 

 COVID-19 の影響により、インフルエンザ流行の時期がずれる可能性もありますが、ワ

クチンが使用可となる時期が到来すれば、速やかに接種を行うことが望ましいです。ワクチ

ンの供給に関して、厚⽣労働省の発表によりますと、2021-2022 年度ワクチンの供給量は、

製造効率の高かった昨年度に比すると 2 割程度減少するものの、ほぼ例年通りとのことで

す 13）。ワクチンを効率的に使用するためにも、昨年同様、13歳以上は原則 1 回接種となり

ます。 

 

●特定の集団へのインフルエンザワクチン接種について 

 従来から、下記の因子を有する⼈は、インフルエンザに罹患した場合の合併症のリスクが

高いとされています 12), 14)。これらの因子を有する⼈を含めて、⽣後 6 か⽉以降で禁忌でな

い方すべて（因子を有する方々に接する医療従事者や介護者を含む）にワクチン接種を推奨

します。 

 

・6か⽉以上５歳未満 

・65 歳以上（50 歳以上とするもの 12）もある） 

・慢性呼吸器疾患（気管支喘息や COPDなど） 
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・心血管疾患（高血圧単独を除く） 

・慢性腎・肝・血液・代謝（糖尿病など）疾患 

・神経筋疾患（運動麻痺、痙攣、嚥下障害を含む） 

・免疫抑制状態（HIV や薬剤によるものを含む） 

・妊婦 

・長期療養施設の入所者 

・著しい肥満 

・アスピリンの長期投与を受けている者 

・担がん患者 

 

1）高齢者 

 現在、わが国の高齢者の大半はすでに COVID-19 ワクチンの２回接種を完了しています

ので、10 ⽉以降にインフルエンザワクチンの供給が始まり次第、速やかに接種を行うこと

が望ましいと考えます。COVID-19 に対するブースターとしての３回目のワクチン接種も

検討されていますが、現在のところ未定であり、インフルエンザワクチンを優先すべきであ

ると考えます。なお、高齢者はワクチン効果の減弱が起こりやすく、特にA(H3N2)に対し

て顕著であることが報告されています 11), 15)。 

 

2）小児 

 前述したように、6か⽉以上５歳未満の小児はハイリスク群として扱われますが、インフ

ルエンザワクチンは6か⽉以上の全年齢小児を接種対象にすることが推奨されています 16）。

インフルエンザワクチン接種は、昨シーズン同様、13 歳以上の小児で 1 回、12 歳以下で 2

回です。今後、12歳以上に COVID-19 ワクチン接種が拡がると、両方のワクチンを近接し

た時期に接種することになります。特に 12 歳では、COVID-19 ワクチン 2回、インフルエ

ンザワクチン 2 回の計 4 回のワクチン接種を要し、接種時期の調整を検討する必要があり

ます。 

 

3）妊婦 

 妊娠中の季節性インフルエンザワクチン接種により、母体および新⽣児のインフルエン

ザ感染を減らすことが可能です 17)。妊娠中の季節性インフルエンザワクチン接種の、小児

期の健康への影響と関連の証拠は限られていますが、カナダでのデータベースコホート研

究では、妊娠中の母体インフルエンザワクチン接種は、幼児期の健康への影響は認められま

せんでした 18)。 

 

4）COVID-19罹患者または濃厚接触者 19) 

COVID-19 罹患者または濃厚接触者へのインフルエンザワクチン接種については、以
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下の方針を推奨いたします。 

 

・COVID-19 に罹患したものの、無症状あるいは軽症で自宅またはホテルで待機中の⼈は、

観察期間が終了してから、インフルエンザワクチンの接種を行います。 

・COVID-19 に罹患して、中等症以上の症状で入院している⼈は、観察期間が終了し、か

つ症状の軽快を認め、急性期症状から完全に回復してから接種を行います。 

・COVID-19 患者の濃厚接触者と認定された方は、観察期間が終了してから接種を行いま

す。 

 

●肺炎球菌ワクチンについて 

高齢者やリスク因子を有する⼈は、インフルエンザ罹患後の続発性細菌性肺炎の予防も

重要です。これらの方には、肺炎球菌ワクチンの接種も奨められます。詳細は、⽇本感染症

学会ワクチン委員会の提言「65 歳以上の成⼈に対する肺炎球菌ワクチン接種に関する考え

方（第 3版 ）」20)および「6 歳から 64 歳までのハイリスク者に対する肺炎球菌ワクチン接

種の考え方」21)を参照ください。 
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2021 年 9 ⽉ 28 ⽇ 

一般社団法⼈⽇本感染症学会 インフルエンザ委員会 

青木洋介、川名明彦、國島広之、佐藤晶論、新庄正宜、菅谷憲夫、関 雅文、永井英明、 

廣津伸夫、藤田次郎、三鴨廣繁、石田 直（委員長） 

 

 

 

利益相反自己申告 

青木洋介は MSD（株）、塩野義製薬（株）、ファイザー(株)から講演料を受けている。 

青木洋介は塩野義製薬（株）から奨学（奨励）寄附金を受けている。 

國島広之はアステラス製薬（株）、アリーアメディカル（株）、MSD（株）、塩野義製薬（株）、第一三共（株）、

ミヤリサン製薬（株）から講演料を受けている。 

菅谷憲夫は塩野義製薬（株）、第一三共（株）から講演料を受けている。 

関 雅文は MSD(株)、サノフィ（株）、塩野製薬（株）、第一三共（株）、大正製薬（株）、大⽇本住友製薬

（株）、ファイザー（株）、Meiji Seika ファルマ（株）から講演料を受けている 

関 雅文は扶桑薬品工業（株）から研究費を受けている。 

永井英明はサノフィ（株）、塩野義製薬（株）から講演料を受けている。 
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https://www.cdc.gov/vaccines/pandemic-guidance/index.html
https://www.kansensho.or.jp/modules/guidelines/index.php?content_id=38
https://www.kansensho.or.jp/uploads/files/guidelines/210317_teigen.pdf
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廣津伸夫は塩野義製薬（株）から講演料を受けている。 

藤田次郎は杏林製薬（株）、塩野義製薬（株）、第一三共（株）、ファイザー(株)から講演料を受けている。 

藤田次郎は大塚製薬（株）、第一三共（株）から奨学（奨励）寄附金を受けている。 

三鴨廣繁は旭化成ファーマ（株）、アステラス製薬（株）、MSD（株）、杏林製薬（株）、ギリアド・サイエ

ンシズ（株）、サノフィ（株）、サラヤ（株）、塩野義製薬（株）、第一三共（株）、大正医薬品（株）、大⽇本

住友製薬（株）、（株）ツムラ、⽇本ベクトン・ディッキンソン（株）、ファイザー（株）、富士フイルム富山

化学工業（株）、ミヤリサン製薬（株）、Meiji Seika ファルマ（株）から講演料を受けている。 

三鴨廣繁はあすか製薬（株）、MSD（株）、（株）大塚製薬工場、サラヤ（株）、積水メディカル（株）、（株）

ティ・アシスト、東ソー（株）、富山化学工業（株）、ニットーボーメディカル（株）、バイエル薬品（株）、

ファイザー（株）、（株）フコク、ブルカージャパン（株）、ミヤリサン製薬（株）、Meiji Seika ファルマ（株）、

ロシュ・ダイアグノスティクス（株）から研究費を受けている。 

三鴨廣繁は旭化成ファーマ（株）、アステラス製薬（株）、MSD（株）、塩野義製薬（株）、第一三共（株）、

大正富山医薬品（株）、大⽇本住友製薬（株）、富士フイルム富山化学工業（株）、ミヤリサン製薬株式会社

から奨学（奨励）寄附金を受けている。 

石田 直は塩野義製薬（株）から講演料を受けている。 

 

 

 

 

  




